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INTISARI 
Latar Belakang : Stunting adalah masalah gizi yang masih terjadi secara global. 
Stunting dapat meningkatkan angka kematian, kesakitan dan kecacatan pada bayi 
dan balita. Stunting juga akan menurunkan produktivitas angkatan kerja di masa 
yang akan datang sehingga menyebabkan kerugian ekonomi. Salah satu upaya 
pemerintah untuk mencegah dan menanggulangi stunting adalah dengan 
meningkatkan promosi kesehatan agar meningkatkan pengetahuan ibu. Seiring 
dengan kemajuan teknologi, pencarian informasi kesehatan saat ini mulai 
berkembang pesat melalui internet dimana smartphone merupakan perangkat yang 
paling sering digunakan untuk mengakses internet.  
Tujuan Penelitian : Mengetahui pola penggunaan smartphone pada ibu balita 
stunting di kecamatan Samigaluh kabupaten Kulonprogo. 
Metode Penelitian : Jenis penelitian ini adalah deskriptif kuantitatif dengan 
rancangan cross sectional. Populasi penelitian adalah ibu balita stunting yang 
berjumlah 196 orang. Pengambilan sampel dengan metode total sampling. Jumlah 
sampel yang memenuhi kriteria inklusi sebanyak 132 orang. Instrumen penelitian 
menggunakan kuisioner. 
Hasil Penelitian : Sebanyak 87 responden (66%) menggunakan smartphone yang 
mereka miliki untuk mencari informasi tentang stunting. Informasi yang paling 
sering dicari adalah pengertian stunting (84%). Durasi pencarian informasi stunting 
paling banyak adalah 10 – 20 menit per hari dan frekuensi pencarian selama 1 bulan 
terakhir paling banyak 1 – 3 kali. Usia, pendidikan dan pekerjaan responden 
cenderung mempengaruhi penggunaan smartphone untuk mencari informasi 
stunting. 
Simpulan : Smartphone dapat dikembangkan menjadi sarana penyampaian 
informasi kesehatan pada ibu balita stunting. 
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ABSTRACT 
 
Background: Stunting is a nutritional problem that still occurs globally. Stunting 
can increase mortality, morbidity and disability in infants and toddlers. Stunting 
will also reduce labor force productivity in the future, causing economic losses. 
One of the government's efforts to prevent and overcome stunting is to increase 
health promotion in order to increase maternal knowledge. Along with advances in 
technology, the search for health information is now starting to develop rapidly 
through the internet where smartphones are the devices most often used to access 
the internet. 
Objectives: To find out the pattern of smartphone usage in stunting mother of 
toddlers in Samigaluh, Kulonprogo. 
Methods: This is quantitative descriptive research with cross sectional design. The 
population of the study was 196 stunting mothers. Sampling with a total sampling 
method. The number of samples that met the inclusion criteria were 132 people. 
Research instruments using questionnaires. 
Results: A total of 87 respondents (66%) used their smartphone to find information 
about stunting. The most frequently searched for information is about definition of 
stunting (84%). The maximum duration of stunting information searches is 10-20 
minutes per day and the frequency of searches during the past 1 month is at most 
1-3 times. The age, education and occupation of respondents tend to influence the 
use of smartphones to search for stunting information. 
Conclusion: Smartphones can be developed as a means of delivering health 
information to stunting mothers. 
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BAB  I 
PENDAHULUAN 
A. Latar Belakang 
Usia balita merupakan kelompok yang rentan mengalami masalah gizi 
salah satunya stunting (1). Balita pendek atau stunting merupakan salah satu 
masalah gizi secara global. Pada tahun 2017 terdapat sekitar 150,8 juta atau 
22,2% balita di dunia mengalami stunting. Menurut World Health 
Organization (WHO), Indonesia termasuk negara dengan angka kejadian 
stunting tertinggi ketiga di Asia Tenggara (2). Berdasarkan hasil Riskesdas 
tahun 2018 prevalensi balita stunting di Indonesia turun menjadi 30,8% dari 
37,2%. Angka tersebut masih di atas target penurunan angka stunting pada 
tahun 2022 yaitu sebesar 20% (3,4). Sedangkan prevalensi stunting di Provinsi 
Daerah Istimewa Yogyakarta (DIY) sebesar 19,8% (4). 
Kulonprogo adalah kabupaten di DIY yang ditetapkan sebagai salah satu 
dari 100 kabupaten di Indonesia yang menjadi prioritas dalam percepatan 
penurunan angka stunting.  Dari 10 desa yang menjadi lokus stunting di 
Kulonprogo, 5 diantarnya terletak di Kecamatan Samigaluh (5). Prevalensi 
stunting di Kecamatan Samigaluh sebesar 24,35 % dan merupakan prevalensi 
tertinggi di Kabupaten Kulonprogo. 
Stunting dapat meningkatkan risiko kematian bayi dan balita sebanyak 
14% serta meningkatkan angka kesakitan. Selain itu stunting dapat 
mengganggu proses perkembangan kognitif, motorik, verbal, gangguan 
perilaku dan menurunnya sistem imunitas pada anak. Hal ini menyebabkan 
2 
 
 
 
biaya perawatan menjadi lebih tinggi (5,6). Stunting juga akan menurunkan 
tingkat produktivitas anak di masa yang akan datang. Kerugian ekonomi yang 
ditimbulkan karena stunting pada angkatan kerja di Indonesia saat ini 
mencapai 10,5% dari produk domestik bruto (PDB) atau sekitar Rp 386 triliun 
(3). 
Penyebab langsung stunting adalah kekurangan asupan gizi pada janin 
sejak dalam kandungan dan paparan infeksi. Faktor lain adalah tidak 
diberikannya Air Susu Ibu (ASI) eksklusif, pemberian makanan pendamping 
ASI (MP ASI) yang tidak adekuat, berat badan lahir rendah dan tingkat 
pengetahuan ibu yang kurang (7).  
Salah satu upaya untuk penanganan stunting adalah meningkatkan 
pengetahuan ibu (6). Perawatan pada balita stunting membutuhkan 
pengetahuan tentang berbagai hal yang berhubungan dengan kejadian stunting 
(8). Seiring dengan pesatnya kemajuan teknologi, pencarian informasi 
kesehatan yang tadinya hanya bersumber pada tenaga kesehatan dan media 
cetak, kini berkembang ke media internet (9). 
Penggunaan internet sebagai sumber informasi kesehatan sudah menjadi 
hal yang biasa di Amerika dan Eropa (10,11). Sebesar 72% penduduk dewasa 
di Amerika menggunakan internet untuk mencari informasi kesehatan (10). 
Sedangkan di Eropa pada tahun 2014, 6 dari 10 orang menggunakan internet 
sebagai sumber informasi kesehatan terutama tentang penyakit dan gejalanya 
(11). Penelitian di Brazil menunjukkan bahwa 94% responden menggunakan 
internet untuk mencari informasi mengenai penyakit anak mereka, 53% 
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tentang komplikasi penyakit, 48 % tentang prognosis penyakit dan 16% untuk 
mencari alternatif pengobatan. Oleh sebab itu internet dan smartphone  dapat 
dikembangkan oleh tenaga kesehatan sebagai media promosi kepada orang tua 
pasien dan menambah pengetahuan mereka tentang penyakit serta pentingnya 
peran orang tua dalam perawatan pada balita yang mempunyai masalah 
kesehatan (12). 
Penelitian lain di Dublin, Irlandia menunjukkan 92% responden memiliki 
akses internet, sebesar 29,9% responden mencari informasi online tentang 
kondisi dan gejala penyakit anak mereka. Kegiatan pencarian informasi 
kesehatan melalui internet dipengaruhi oleh usia, tingkat pendidikan, 
penggunaan internet setiap hari dan akses terhadap smartphone (13). 
Penelitian di Surabaya menunjukkan bahwa informasi kesehatan tentang 
perawatan balita merupakan informasi yang paling sering dicari melalui 
internet. Responden pada penelitian ini adalah wanita usia produktif. Mereka 
mengatakan bahwa internet mempermudah dalam mengakses informasi (14). 
Prevalensi penggunaan smartphone di Indonesia pada tahun 2017 sebesar 
59,59%. DIY menempati peringkat ke enam dari 34 provinsi yaitu sebesar 
65,73% (15). Menurut survei Asosiasi Penyelenggara Jasa Internet Indonesia 
(APJII) tahun 2018, smartphone merupakan perangkat yang paling banyak 
digunakan untuk mengakses internet. Pengguna internet di kawasan perkotaan 
mencapai 74,1% dan di kawasan pedesaan 61,6%. Alasan utama penggunaan 
internet melalui smartphone adalah untuk berkomunikasi sebesar 24,7% dan 
sosial media sebesar 18,9%. Sedangkan untuk mencari informasi terkait hal-
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hal spesifik sebesar 4,9% (16). Belum ada data terkait penggunaan internet 
melalui smartphone untuk pencarian informasi kesehatan khususnya tentang 
stunting. 
Berdasarkan hasil wawancara kepada petugas gizi Puskesmas Samigaluh I, 
didapatkan informasi bahwa sebagian besar orang tua balita sudah 
menggunakan smartphone. Smartphone sering digunakan sebagai media untuk 
berkomunikasi antara petugas kesehatan di puskesmas dengan ibu balita 
stunting. Kadang ada beberapa ibu yang bertanya atau berkonsultasi melalui 
aplikasi messengger kepada petugas gizi atau bidan desa terkait masalah 
stunting pada anaknya. Belum ada aplikasi khusus berbasis smartphone yang 
menyediakan informasi terkait stunting yang digunakan di puskesmas 
Samigaluh I. 
B. Rumusan Masalah 
Berdasarkan latar belakang di atas maka rumusan masalah dalam penelitian ini 
adalah “Bagaimanakah pola penggunaan smartphone pada ibu balita stunting 
di Kecamatan Samigaluh Kabupaten Kulonprogo?” 
C. Tujuan 
1. Tujuan Umum 
Diketahuinya pola penggunaan smartphone pada ibu balita stunting di 
Kecamatan Samigaluh Kabupaten Kulonprogo. 
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2. Tujuan Khusus 
a. Mengetahui karakteristik ibu dan balita stunting berdasarkan usia, 
pendidikan, pekerjaan dan desa tempat tinggal di kecamatan 
Samigaluh kabupaten Kulonprogo. 
b. Mengetahui sumber informasi stunting yang diakses oleh ibu balita 
stunting di kecamatan Samigaluh kabupaten Kulonprogo. 
c. Mengetahui pola penggunaan smartphone berdasarkan frekuensi, 
durasi, isi informasi dan respons terhadap informasi pada ibu balita 
stunting di kecamatan Samigaluh kabupaten Kulonprogo. 
d. Membandingkan pola penggunaan smartphone berdasarkan usia pada 
ibu balita stunting di kecamatan Samigaluh kabupaten Kulonprogo. 
e. Membandingkan pola penggunaan smartphone berdasarkan 
pendidikan pada ibu balita stunting di kecamatan Samigaluh kabupaten 
Kulonprogo. 
f. Membandingkan pola penggunaan smartphone berdasarkan pekerjaan 
pada ibu balita stunting di kecamatan Samigaluh kabupaten 
Kulonprogo. 
D. Manfaat 
1. Manfaat Teoritis 
Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah pengetahuan dan 
digunakan sebagai landasan teori dalam pengembangan ilmu keperawatan 
anak khususnya balita stunting. 
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2. Manfaat Praktis 
a. Bagi Profesi Perawat 
Sebagai acuan dalam mengembangkan cara penyampaian pesan untuk 
promosi kesehatan kepada masyarakat khususnya pada kelompok ibu 
balita. 
b. Bagi Puskesmas 
Hasil penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai dasar dalam 
pembuatan media promosi tentang stunting yang berbasis pada 
smartphone. 
c. Bagi Dinas Kesehatan Kabupaten Kulonprogo 
Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai data dasar dalam 
pengembangan strategi penanganan stunting melalui smartphone. 
d. Bagi Universitas Alma Ata Yogyakarta 
Menambah pustaka atau kajian ilmiah tentang keperawatan anak 
khususnya balita stunting. 
e. Bagi Responden 
Menambah pengetahuan responden tentang sumber informasi 
kesehatan khususnya cara penanganan balita stunting yang dapat 
diakses melalui smartphone. 
f. Bagi Peneliti selanjutnya 
Menambah informasi dan referensi dalam penelitian selanjutnya. 
Penelitian ini masih dapat dikembangan dalam bentuk korelasi maupun 
intervensi. 
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g. Bagi Peneliti 
Menambah pengetahuan peneliti tentang pola penggunaan smartphone 
pada orangtua balita stunting di Kecamatan Samigaluh Kabupaten 
Kulonprogo
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E. Keaslian Penelitian 
Adapun keaslian penelitian dengan penelitian sebelumnya sebagai berikut:  
Tabel 1.1 Keaslian Penelitian 
N
o. 
Peneliti 
Tahun 
Judul 
Penelitian 
Jenis dan 
Metode 
Hasil Penelitian Perbedaan Persamaan 
1.  Garrido 
D 
2019 
(12) 
Patterns of 
Internet and 
smartphone 
use by 
parents of 
children with 
chronic 
kidney 
disease 
Penelitian 
deskriptif 
analitik 
dengan 
pendekatan 
cross 
sectional. 
Sebesar 91% responden 
mengakses internet, 88% 
mencari informasi 
kesehatan tentang CKD, 
smartphone merupakan 
perangkat paling umum 
digunakan untuk 
mengakses internet, tidak 
ada perbedaan signifikan 
antara karakteristis sosial 
demografi dengan 
penggunaan internet untuk 
mencari informasi tentang 
CKD, dokter tetap menjadi 
sumber utama informasi 
CKD, 93% responden 
mengatakan informasi 
kesehatan dari internet 
bermanfaat. 
- Tempat penelitian 
sebelumnya di Brazil 
sedangkan pada 
penelitian ini di 
Samigaluh, 
Kulonprogo, Indonesia. 
- Penelitian sebelumnya 
pada orang tua anak 
dengan CKD 
sedangkan penelitian 
ini pada ibu balita 
stunting. 
- Jenis penelitian 
sama yaitu 
deskriptif 
analitik dengan 
pendekatan 
cross sectional. 
- Menggunakan 
total sampling. 
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N
o. 
Peneliti 
Tahun 
Judul 
Penelitian 
Jenis dan 
Metode 
Hasil Penelitian Perbedaan Persamaan 
2. Glynn 
2013 
(13) 
Patterns of 
Internet and 
smartphone 
use by 
parents of 
children 
attending a 
pediatric 
otolaryngolo
gy service 
Penelitian 
deskriptif 
analitik 
dengan 
pendekatan 
cross 
sectional. 
Sebanyak 29,9% 
responden menggunakan 
internet sebagai sumber 
informasi terkait dengan 
kondisi kesehatan anak 
mereka, faktor yang 
mempengaruhi adalah 
usia, pendidikan dan akses 
terhadap smartphone, 
dokter tetap menjadi 
sumber utama, 45,2% 
mengatakan akan 
menggunakan aplikasi 
mengenai kondisi anak 
mereka jika ada. 
- Tempat penelitian 
sebelumnya di Dublin , 
Irlandia sedangkan pada 
penelitian ini di 
Samigaluh, Kulonprogo, 
Indonesia. 
- Penelitian sebelumnya 
pada orang tua anak 
dengan masalah THT 
sedangkan penelitian ini 
pada ibu balita stunting. 
- Jenis penelitian 
sama yaitu 
deskriptif 
analitik dengan 
pendekatan cross 
sectional. 
- Teknik sampling 
sama yaitu total 
sampling. 
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3 Wijaya 
2015 
(14) 
Pola 
penggunaan 
internet oleh 
wanita di 
Surabaya 
untuk 
mendapatkan 
informasi 
perawatan 
balita 
Penelitian 
deskriptif 
kuantitatif 
Sebesar 81 % responden 
memilih topik kesehatan 
sebagai jenis informasi 
perawatan balita, terdapat 
hubungan antara usia 
dengan pencarian 
informasi dengan nilai p 
0,089 
- Tempat penelitian 
sebelumnya di 
Surabaya, Jawa Timur 
sedangkan pada 
penelitian ini di 
Samigaluh, Kulonprogo, 
DIY. 
- Penelitian sebelumnya 
menggunakan multi 
stage cluster sampling 
sedangkan pada 
penelitian ini 
menggunakan total 
sampling. 
- Populasi penelitian 
sebelumnya pada wanita 
sedangkan penelitian ini 
pada ibu balita stunting. 
- Jenis penelitian 
sama yaitu 
deskriptif 
analitik dengan 
pendekatan cross 
sectional. 
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